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概要
本研究のH的は、臨床検査技師が日頃、医療現場において、どのようなことを心がけ、どの
ような困難を抱え、どのように乗り越えるのか、探索的に検討することである。
対象は、講宵会に参加した臨床検査技師のうち、医療現場で感じる困難と困難を来り越える
手立てなどを尋ねる無記名の自己記入式質問票に回答した29人で、ある。
自由記述回答について、質的検討を行いカテゴリの生成を試みた。その結果、困難感として、
［対人関係］、［職場環境］の2つの上位カテゴリが生成され、 ［対人関係］の対象は多岐にわたった。
困難感を乗り越える手立てとして、 〔受け流す〕、〔被援助行動〕、〔連艇の工夫〕〔忠者ーさん中心
の医療〕など9つのカテゴリが生成された。さらに、 下位カテゴリを用いて、クラスター分析
による類型化を試みたところ、「仕事と家庭の両立を重視J、「専門技術を重視j、「対人関係を
重視」、「その他」が特徴と考えられる4類型が見出された。この4類型によるこころの健版而の
傾向を検討したところ、「専門技術を重視」群の方が「仕事と家庭の両立を重視」群よりも、不安
！惑が高い傾向が見られた。
これらより、臨床検査技師においても、医療における対人援助職者を対象と した検討同様、
対人関係や職場環境に困難を抱えていることが見出された。｜臨床検査技師の特徴として、 対患
者さんよりも対他職稀ーや同職稀といった同僚との関係に困難を感じている可能性が何われた。
専門性を尊重し活かせるチーム医療のあり方の検討が、大切だと考えられた。
1 .はじめに
医師や看護師、臨床検査技r.m等の対人援助に携わる医療従事者・やその訓練生がこころの健康
を保つことは、援助者自身の生活の質の維持や成長のためにも、被援助者へのよい援助のため
にも極めて大切なことである。
平成26年度地域 ・職域連携推進事業関係者会議資料「職場におけるメンタルヘルス対策の推
進について」（井上， 2014）によれば、日本では、労働者の心の健康づくりを推進するため、職
場における心の健康対策として、事業場が取り組むべき事項を指針として示すとともに事業場
の取り組みを支援するための事業を実施する等、労働安全衛生法第69条に規定する措置 （健康
の保持増進）を行っている。そして、労働者の心の健康の保持地進のための指針（平成18年3月
?「?
??
31日健康保持増進のための指針公示第3サ）として、 「働く人のメンタルヘルス ・ポータルサイ
ト「こころの耳」等を活用しすべての労働者を対象としたメンタルヘルスケアの教育研修・情報
提供を行い、メンタル不調の未然防止として職場環境等の把掘と改善、メンタル不調に陥る労
働者の早期発見と適切な対応、職場復帰における支援を推進している。さらに、ストレスチェッ
ク制度が施行される等、国の政策として活発な取り組みが行われている。これを受けて、労働
者のストレスの状況なと‘について調査票を用いてストレスチェックを行ったり、メンタルヘル
ス対策に閑する労働者への教育研修・情報提供をしたり、メンタルヘルス対策に関する事業所
内での相談体制を整備したり等、メンタルヘルス対策に取り組む事業場は、増えている。
とはいえ、平成29年「労働安全衛生調査（実態調査）の概況」 （厚生労働省， 2018）では、過去
1年間にメンタルヘルス不調により述続1ヵ月以上休業した労働者の割合は0.4%、退職した労
働者の割合は0.3%、医療・福祉の分野もJ1i様の割合となっている。労働者全般でも、医療に
携わる者でも、精神疾忠による病気休職 ・退職といった心の健康に関する問題は、依然として
憂慮すべき状況にある。
本研究では、医療における対人援助職者のなかで、臨床検査技師を対象とする。全同私立大
学病院33施設413人の協力を得て行われた臨床検査技師の心の健）ぷについての調査では、適応
障害になった臨床検査技師がし、る施設は23施設（70%）、適応障害になりそうだと感じたことが
ある人は166人 （40%）と報告されており （荒木， 2008）、臨床検査技師の心の健康への支援の必
要性が浮き彫りになっている。しかし、臨床検査技師に有用な支援のあり方については、あま
り検討されていない。
そこで、今JgJは、医療現場に燐わる臨床検査技fl1iは、医療現場でどのような心がけをしている
のか、どのようなつらかったことや困ったこと、イライラや不快な気分といった困難な体験を
しているかについて理解し、そのような困難な体験をどのように乗り越えているのか、探索的
に検討することを目的とする。これらの検討を通して、臨床検査技師や臨床検査技師をめざす
学生の職業不適応を予防し、 こころの健康を保持 ・増進するための対策を提案することをねら
いとする。
2.方法
1)調査対象と方法
対象は、検査説明・相談に閲する講胃会に参加していた臨床検査技師65人である。そのうち、
無記名の自己記入式質問票へ協力回答の得られた29人 （男性7人、女性22人）を調査対象とし
た（有効回答率44.6%）。
制査実施にあたっては、事前に講習会主催者およびその述常機関の担当者へ調査の説明と協
力を依頼し、理解と許可を得た。
そして、講習会終了後に、参加者に向けて調査説明と協力依頼を行った。説明にあたっては、
調査票に明記されている調査のH的および実施方法、プライパシーの保護、調査は無記名であ
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ること、調査への協力は自由意志に基づくものであること、協力しなくても不利益のないこと、
結果の公表について、 口頭で説明を行った。その後、調査票と返送先の記載されたりJ手付封筒
を配布した。
｜旦｜答した制脊票は、配布から3ヵ月以内に返送先の記i除された切手付封筒を利用してポス ト
に投雨するよう依頼した。提出をもって、 同意とみなした。
本研究は、岡山大学大学院教育学研究科研究倫理委員会の泊三可（謀題番号7）を得て行われた。
2）調査内容
調査は、対人援助に携わる人やこれから携わろうと している学生の職業不適応を予防し、 こ
ころの健康を保持 ・増進するための対策を提案することをめざして、医療に従事している人が
医療現場でどのような岡難な状況を体験し、どのように乗り越えているのか、そのような体験
がこころの健版にどのように関連しているのかを理解することを目的として作成された調査票
「医療に従事されている持様方の医療活動と心の健康に関する調査」によって行われたものであ
る。
調査票では、これまでの医療現場での医療をふりかえってもらい、日頃の心がけ、つらかっ
たことや凶ったこと ・イライラや不快な気分を感じた（凶難感）体験、その凶聖It感についてどの
ようなことが起こっていたと思うか （背景）、その困難感はどのように乗り越えたのか （乗り越
える手立て）について記述式で可tね、来り越えた程度について0（釆り越えていない）から10（釆
り越えた）の11段階で、評価してもらった。さらに、これから臨床検査技師になり医療に携わ
るであろう学生に向けて、医療に係る難しい状況に直而した際に乗り越えるためのメッセージ
を記述してもらった。
心理社会的要因に関する検討と して、もめごとが起こったときの対処行動について尋ね、ど
の程度そうかを5件法（O＝「全くないj～4＝「ほとんどいつもJ）で回答する「社会性Jに関する尺
度、人間関係の様々な問題や葛藤を解決できる自信について尋ね、 どの程度そうかを5件法（O=
「自信がない」～4＝「自信がある」）で凶符する「社会性に閃する自己効力感」に関する尺度を用い
た。さらに、最近のご自身の健康をどのように感じているのかを尋ね、4件法(l＝「非常に健康」
～4＝「貝r合が悪いJ）で回答する「健康感J、気分状態について、この1ヵ月でひどく憂うつにな
ることがあるか、ひどく不安になることがあるかを尋ね、それぞれ5件法（0＝「全くないj～4=
「ほとんどいつもJ）で回答する、 「抑うつ気分J、「不安感Jの項目を用いた（安藤， 2018等）。
3）分析方法
医療現場での心がけ、困難．感とその乗り越えの手立てなど記述による回答は、 内容を熟読し、
IBM SPSS Text Analytics for Surveys 4.01、KJ法 （）｜喜田，1967/2006, 1970/2002）を援用し
て分析を行い、カテゴリの生成を試みた。質的な分析や解釈が独断的になるのを避けるために、
本研究領域に馴染みのある心理臨床に携わる者と検討を行った。結果および考察の［］は上位
カテゴリ、〔 〕はカテゴリ、〈 〉は下位カテゴリ、「 」は具体例を示す。
????
その後、下位カテゴリを用いて、クラスター分析を行い、医療現場での心がけ、困難感とそ
の釆り越えの手立て、後輩への示唆による類型を試みた。そして、今回調査した心理社会的要
｜刈に類型による特徴があるのかどうか、ノンパラメトリック検定を朋いて検討した。統計的布
意水準は、 0.1未満とした。
3.結果
1)臨床検査技師の医療現場での心がけ（表1)
4つのカテゴリ、 7つの下位カテゴリが生成された。〔忠者さん中心の医療〕として、 〈忠者さ
んを尊重した思いやりのある冷静な対応〉が最も多く、、｜モ数近い14人から見られた。〔円滑な
業務遂行〕として、 G正確なデータを迅速に提供〉する心がけが見られ、臨床検査技師ならでは
の心がけと考えられた。
表1 質的分析「臨床検査技師の医療現場での心がけJ
カァゴリ 下位カテゴリ 数 具体例
患者さんを尊重した思 －思いやりを持ち、できるだけ気持ち良〈、検査を受けていただけるようにして
いやりのある冷静な対 14 います。
患者さん中 応
心の医療
－患者様の立場から見たらどうだろうかと考える。患者さんの気もちゃ思
いを意識 8 
正確なデ ターを迅速
9 
－臨床に役立てる様、検査結果を正確に早く報告するとか、高度異常値は連
円滑な業務 に提供 絡するとか、迅速な対応をとっています。
遂行 業務集中 2 －検査を行う時は必ず、指差し、声出しをして、確認をとるようにしている。
主体的実践 －業績を選ぱず動くこと。
職務意欲を 医療への貢献を意識 2 
－病院理念の達成と患者織のために働くこと。
保つ工夫
知識技術の 知識技術を磨く
－診断レベルを向上させるため、自分の知識・妓術を磨く。それにより患者さ
向上 んに喜んでもらう。
j主）数は、復数回答による。
2）臨床検査技師の医療現場で体験したつらかったことや困ったこと、イライラや不快な気分
（困難感）とそれを乗り越える手立て
①医療現場で体験した困難感（表2・1)
2つの上位カテゴリ、 8つのカテゴリ、 21の下位カテゴリが生成され、困難感の多桜さが示
唆された。
［対人関係］に関する困難感を体験している場合が多く、 〔上司との関係〕、〔同職種との関係〕、
〔他職種との関係〕、〔医師との関係〕、〔患者さんとの関係〕、〔家族との関係〕と、岡実！［！惑の対象
者は多岐にわたった。なかでも同僚との関係が多く、 〈不十分な情報共有〉、〈円滑にすすまな
い連携〉、〈無責任な態度〉、〈納得いかない叱責〉は重複して見られた下位カテゴリで、コミュ
ニケーションやチーム医療に関わる困難感を抱えていることが示唆された。
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②医療現場で体験した困難感の背景（表2-2)
4つのカテゴリ、 10の下位カテゴリが生成され、同難！盛には、多層的な背景：があることが示
唆された。
〔関係性〕が最も多く、 （考え方の追い〉、〈コミュニケーション不足〉、〈不十分な連携〉が見ら
れた。
〔自分自身の事情〕と考える場合も多く、〈相手を不安・不快にさせる態度〉、〈相手に対する
不十分な理解〉、〈相手への不十分な伝え方〉など、相手に対する自分の不十分さとして捉えて
いる場合も少なくなかった。
③医療現場で体験した困難感を乗り越える手立て（表2-3)
9つのカテゴリ、 17の下位カテゴリが生成され、多様な手立てをしていることが伺われた。
〈わりきる〉、〈時を待つ〉、〈受け容れる〉といった〔受け流す〕ことやく冷静〉といった〔感情コ
ントロール〕など平静なこころを保とうとする手立て、 〈認知の転換〉、〈スモールステップ〉と
いった〔ものの見方を変える〕認知面の手立てが見られた。〈相談する〉などの〔被援助行動〕ゃく主
体的コ ミュニケーション〉といった〔連携の工夫〕など、関係性を手がかりにした手立ても見ら
れた。
くわかりやすい資料と粘り強い説明〉、〈忠者ーさんを噂重した対応〉、〈検査値の精査〉から成る
〔患者さん中心の医療〕がみられ、実際的な取り組みや目標をもっ大切さが示唆された。
なお、各回答者の11段階による岡難体験の乗り越え度は、未回答が3人、乗り越えていない
(0）とした人は1人、乗り越えた(10）とした人は5人で、平均段階は、 6.6士 2.7であった。また、
この自己評価と生成されたカテゴリおよび心理社会的要因の関連を検討したところ、明らかな
関連は比られなかった。
3）臨床検査技師の医療現場での心がけおよび体験した困難感と乗り越える手立てから、
困難な状況に直面した際の乗り越えるための同職種をめざす学生向けメ ッセージ（表3)
5つのカテゴリ、 12の下位カテゴリが生成された。
特に、〔心構え〕では、 〈気負いすぎない〉、〈前向き〉といった気持ちのもちようについて、〔チー
ム医療〕では、 〈患者さん中心の医療〉、〈互いを尊重した連携〉、〈コミュニケーション〉が見られ、
ほどよく人間関係を築き続け向上していく大切さが強制されていた。
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表2-1 質的分析「臨床検査技師の医療現場で体験したつらかったことや困ったこと、
イライラや不快な気分（困難感）とそれを乗り越える手立てJ
上位カ
カテゴリ 下位カテゴリ 数 具体例テゴリ
合わない 2 ・上司と合わない、お互い理解できない。
無責任な態度 ・上司の気分や好みで振る舞わされること。
上司との関
納得いかない叱責 ・上司からの命令をそのまま部下に伝えることができず、自分なりに部下が係 受け入れられる言葉で伝えたが、よ司から叱責を受けたこと。
不十分な情報共有 ・上司と『報・連・相」が出きてない時。
業務の丸投げ －上司から仕事の丸投げ。
不十分な情報共有 4 －何度閉じことを伝えても、職員聞で伝わらないことが多く、情報の共有がで
同職種との きていない。
関係 －自分は沢山の仕事を抱えているのに、コーヒーを飲みながらお喋りしている業務の不平等感 2 人達がいること。
不十分な情報共有 4 －職員相互での連絡がうまくいかない時。理解度の差を実感する時。
他職種との －自分や自分の部署のスタyフとは無関係のクレームを言われると、対応に
関係 円滑にすすまない連機 2 
困ります。イライラや不快感は、対患者さんよりは対職種との関わりの中で
感じることが多いです。話が伝わらなかったり、なかなか実施してもらえない
と、忙しい時にはイライラを感じます。
対人 円滑にすすまない連機 2 －医師が患者さんのことを考えていないこと。検査結果をきちんと治療に反映
関係 していない時、とても残念です。
医師との関
納得いかない叱責
－色々な考えの医師がいて、対応の仕方が難しく、よかれと思ってやったこと
係 を注意されたことです。
無責任な態度 －後査結果の異常は、看護師の患者間違いだったのを、医師を含め検査技師のせいにされた。
不平不満をもらされた
4 －患者さんに頭ごなしに文句を言われた時。時
理解してもらえないと
3 －何を言っても怒る患者さんに当たった時は困りました。感じた時
患者さんと
死去 2 ・呼び出しがあり、緊急検査で夜通しで検査を行った患者さんが死亡した時。の関係
迅速に検査がすすまな －脳波検査で3歳位の女の子が泣き止まず、検査がかなり遅れたときは困り
い時 ました。
軽く見られた時
－患者さんに検査の説明や声かけをしたのに、全てJ、イノ、イハイJ、イ・・と生
返事で返され、へーちゃんと検査するんですねえと言われた。
家族との関 仕事と家庭の両立 2 －家庭との両立。｛系
予定通りにすすまない
－生理検査待ち患者が多いにも関わらず、入手が足らなかった時。朝、検体
3 検査で忙しい時に、他の依頼が入ったり、機械のエラーがあったり、別の事日常業務 に気を取られ、検査報告が遅れる時、つらいです。入手不足・
職場 多忙 －夜間・休日に呼び出し当番があるので、家を出ょうとする時に子どもに泣か
環境 夜間・休日当番業務 れるとつらいです。緊急性が高くない患者さんの場合だと、つらさが倍増しま
す。
業務評価 納得しづらい配置換え －頑張っていた部署から配置後え。
j主）数は、後数回答による。
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表2-2 質的分析「臨床検査技師の医療現場で体験した困惑感の背景J
カテゴリ 下位カテゴリ 数 具体例
自分自身の 相手を不安・不快にさ
4 －患者線に不快・不安な思いをさせてしまった。事情 せる態度
相手に対する不十分な
2 
・上司の意図を理解できていなかったし、上司も私が管理している部下のこと
理解 を理解していなかった。
相手への不十分な伝
－臨床検査銭師なので、直後患者とお話しすることは少ないです。私からでき
え方
ることは、検査結果を正しく伝え、医師に正しい治療をしていただくことです。
それが、うまく｛云えられていなかったのかと思います。
焦り ・焦り
相手の事情 相手の個人的状況 2 －患者さんは、職員の職種などは関係なく、たまたま窓口にいた相手に不満をぶつけているのだと思います。
相手がつらい気持ち －一生懸命していても、せかされたり、言葉足らずで、相手が不快になったりしfここと。
関係性 考え方の遣い 5 －基本的に考え方、視点が全く異なる方達がおられ、いくら努力しても折り合わない。理解しようとすることが無理。
コミュニケーション不足 3 －伝える側とそれを受ける（聞く）｛測が通じあっていない。
不十分な連燐 2 －他部署との連t警は、部署聞での調整が不十分であったこと。部署同志での連t警がうまくとれていない。
職場環境 暗い雰囲気 －全員、暗い気持ちだったと思います。
注）数は、複数回答による。
表2-3 質的分析「臨床検査技師の医療現場で体験した困惑感を乗り越える手立てJ
カテゴリ 下位カテゴリ 数 具体例
わりきる 4 
－何度も理解しようと話をしようと努力はしましたが、どうやってもだめでしたの
で、無理と判断しました。
受け流す 時を待つ 3 －放っておく（時聞が解決してくれる）。
受け容れる 2 －事柄にもよるので何とも言えないが、時には締める事も必要。
感情コント 冷静 ・冷静になり物事を客観的に分析する。ロー ル
相談する 3 
－問題点から逃げない。よ司に解決策を提案し、アドJfイスを求める。よ司か
らの適切なアドバイスで心が軽くなることもある。
被媛助行動 コンサルテーション －他の先生へコンサル子ーション等々、できる事をやるようにしました。
ちょっと愚痴る －状況が解らないのは、お互い棟だと、割り切ること。同僚に一言グチを言う
だけですっきりする。
ものの見方 認知の転換 ・「こんな考えの人がいるのかJといい経験になったと考えるようにしました。
を変える スモールステップ －その場は、優先順位をつけて、ひとつひとつ終わらせていくしかない。
主体的コミュニケーショ
3 
・関連のある別の医師に相談しました。今後、この微な場合どうしたらいいの
連自警の工夫 ../ か。検査部長との逮傍を密にして対応策を考えていきたいと思います。
話し合う 2 －時間や話し合いで解決できることもある。
わかりやすい資料と粘
3 －繰り返し、説明を行い、場合によっては、資料を届けた。り強い説明
患者さん中
患者さんを尊重した対
2 －お待ちしてもらっている患者さんに謝罪をしてから、検査を始めた。
心の医療
応
－検査値の精査、機械のメーカーの人の話等々、できる事はやった上で少し
検査値の精査 自信をとりもどし、患者篠の立場も尊重し、何か不信事があればいつでも申し
出ていただきたいと｛云え、納得してもらった。
・ー からのスヲー卜なので勉強して仕事を身に付けた。教えてもらえる人がい
継続研修 継続研修 2 ないと感じた時は外部研修に行ったり、その時に臼々の疑問を聞いて次に進
んだ。
健康管理 充分な睡眠 ・良く眠ること。
転職 転職 －転職した。
j主）数は、複数回答による。
?
?
??
表3 質的分析「臨床検査技師の医療現場での心がけおよび困惑感と乗り越え体験から、
困難な状況に直面した際の乗り越えるための学生向けメ ッセージJ
カテゴリ 下位カテゴリ 数 具体例
・トラブルや失敗はゼロになることはあり得ないので、引きずらないこと。気持
気負いすぎない 5 ちを切り替えて、次の行動に進むことが長く｛士事を続けていくコツだと恩って
ます。
－どの職種に就いてもでしょうが、最初は、色々あると思います。それを経験と
前向き 5 
して活かすつもりでさえいれば、決して悪い体験ではなくなります。実際、今
は就職当初より困難な事は減っています。全て自分の糧にする気持ちが大
切だと思います。
1心構え 対人援助職への理解 2 －医療人になって患者を助ける職種になりたいか、十分に考える。
－過ぎたことは、クヨクヨせず、前を向いて明日に向かって歩く。暗い顔をして
感謝 2 たら暗いことがつきまとう。常に笑顔、明るくあいさつ感謝の心を常に持ち続
けていたい。
思いやり
－個人の能力lま大事だが、チームであることを認識すべきだと思う。思いや
り、感謝の思いを忘れないことは大事です。
－厳しく言えば、事務的なミス一つでも処置を間違う大事な職だと思っている。
感情コントロール 自分よりも患者を第一に考えられるよう感情のコントロールと心の余裕は必
要。
患者さん中心の医療
－患者さんには色々な方がおられます。その時その時で臨機応変に行動でき
5 るように、普段から周りに気を配ることが大切だと思います。
－職場は人の個性が出る場であり、上下関係以外の人間関係が大きく、その
チーム医療 互いを尊重した連機 5 
中でうまくやっていかなくてはならないと思います。そして仕事もプロとしての
技量を求められるので、自分の気持ちを前向きに、ゆっくりでも確かにステッ
プアップできるように地道に頑張ってください。
・よ司や他部門とのスムーズな連携・コミュニケーションだと思います。学生
コミュニケー ション 3 の時から様々なスキルを磨いたら良いと思います。実際の現場では学力の
みでは限界があります。一人では何もできません。
・f可かあった時、かかわった人が2人なら2通りの、3人なら3通りの意見があ
研鈴 経験を積む 5 
るので、それそeれの立場に立った見方が必要。自分の立場からは、反省も必
要だけど、日頃の誠実な努力の積み重ねが自信を取り戻す助けになるかもし
れません。
被援助行動 相談 －先輩を頼りなさい。
職場選択 職場の理念
－病院を選んだ時でも理念は重要で、自分が共感できない理念の病院はやり
たいことがあっても選ぶべきでない。
j主）数は、複数回答による。
4）臨床検査技師の医療現場での心がけ、困難感と乗り越える手立て体験、
後輩への示唆からみたクラスター分析による4類型（表4)
質的分析によって生成された下位カテゴリを用いて、クラスター分析による類型化を試みた
ところ、 4類型が見出され、「仕事と家庭の両立を重視」、「専門技術を重視」、「対人関係を重視」、
「その他」と命名した。各下位カテゴリで4群にどのような違いがあるか、 xz検定を行い、有意
な完が見られた場合には、残完分析を行った。その結果、「仕事と家庭の両立を重視J群では、〈仕
事と家庭の両立〉に困難を感じでおり、 〈時を待つ〉ことで乗り越えることを試みていた。「専門
技術を重視」群は、日ごろから〈正確なデータを迅速に提供〉することを心がけており、「緊急検
査で夜通し検査を行った患者さんが死亡した時」岡難を感じ、 「閑述の｜芙師に相談」したり「検査
部長と密に連携Jしてく主体的コミュニケーション〉を｜苅ったり、 〈継続研修〉に参加することで
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釆り越えることを試みていた。「対人関係を重視」群では、日ごろから 〈患者さんを尊重した思
いやりのある冷静な対応〉を心がけており、 〈不十分な情報共有〉で岡難を感じながら、 〈気負い
すぎないよう〉にして、 日常臨床に携わっていた。
この4群において、今凶調査した心理社会的要因を構成する項目に違いがあるかどうか、ク
ラスカル ・ウォ リス検定を行い、有意な差の傾向が見られた；場合には、マン ・ホイ ットニーの
U検定を用いて、 2t洋聞の比較を行った。その結果、「専門技術を重視Jt洋の方が「仕事と家庭の
両立を重机」都ーよりも、不安！惑が高い傾向が見られた。その他の要｜刈においては、 4群問で有意
な差は見られなかった。
表4 臨床検査投師の医療現場での心力ずけ、 困惑感と乗り越えに関するクラスタ一分析による4類型
タイプ
仕事と家庭 専門技術を対人関係を
その他の両立を 重視 重視
重視
n=5 n=6 n=7 n=11 pf直
医療での心がけ
患者さんを尊重した思いやりのある冷静な対応 4 7 2 0.001 
正確なデー タを迅速に提供 3 4 。 2 0.023 
医療で体験した困難感
不十分な情報共有 。 。 3 0.074 
死去 。 2 。 。 0.041 
仕事と家庭の両立 2 。 。 。 0.016 
困難感を乗り越える手立て
時を待つ 2 。 。 0.069 
主体的コミュニケー ション 。 3 。 。 0.005 
継続研修 。 2 。 。 0.041 
困難感の体験から後輩への示唆
気負いすぎない 。 。 5 。 <0.0001 
前向き 4 。 。 0.001 
患者さん中心の医療 3 。 0.076 
互いを尊重した連機 。 4 。 0.004 
j主）p値l立、x2検定による。セル内の太字は、残差分析で有意な差（p<0.05）が見られたもの。N=29
4.考察
今！日｜調査協力の得られた検査説明 ・相談に関する講宵会に参加していた臨床検査技師は、忠
者さんの立場に立った医療を心がけ、特に検査の結果を正確にできるだけ迅速に報告するよう
に心がけていた。そのための技術的研鎖を積むことも意識して取り組んでいることが伺われた。
しかしながら、コミュニケーション不足によって、お互いの考え方や気持ちの理解が十分に
行えず、援助を要する対象である忠者ーさんのみならず、同僚との関係でも、困難感を抱えるこ
とが多いことが浮き彫りになった。特に、同僚が関わる困難感では、その対象は上司、 同I機種、
他職種、医師と複数にわたっており、円滑な同僚との関係の重要さと難しさが示唆された。こ
の対人援助活動における困難感について対人援助に携わる別の職種の人に尋ねた質的検討にお
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いて、医師・看護師・薬剤師・栄養士・理学療法士で、は、 〈患者さんのセルフケアをめぐる抵抗〉、
〈患者さんの健康行動への低い意欲〉、〈患者さんからの難しい要求〉といった〔忠者さんの汗定
的な感情や態度に直面〕したときや〔患者さんの病の進行に直面〕したときと、患者さんが困難
感の対象であった（安藤，2018）。特別支援学校教育に携わる教師では、〔協働をめぐる同僚との
不調和〕、〔保護者対応〕が見られた（安藤， 2017）。学校運動部活指導者では、 ［対生徒関係］、［対
保護者関係］が多く見られ、 ［対同僚関係lとして［非協）J的な態度］が見られた（安藤， 2018）。こ
のような先行研究の結果をふまえると、臨床検公技師のltij僚との関係をめぐる困難感は、直接
的にも間接的にも関わる相手が多数存在し、関わる内容が其々の人にとって其々異なるニーズ
で重要視されているからではないかと考えられた。
今回の検討結果では、臨床検査技師は岡難感を抱えた際には、相手と話し合いをしたり、信
頼できる関係者に相談したり、口分口身のありようについて見つめたりするなど、多様な手立
てによって、困難な状況に対処しようとしていることが何われた。さらに、 日ごろから刷囲へ
の気くばりと臨機応変な行動、連携やコミュニケーションを図ることを大事にしながら、問要fi
な状況に対しては、患者さんの立場に立つことやチーム医療を円滑に行うことを大切にしてい
ると考えられた。
心理社会的要因に関する各項目の平均得点から、もめごとが起こったときの行動について検
討した「社会性」の項目では、「キI手がどのように感じているか．考えるようにしている」（3.17
± 0.60）が最も高かった。相手の立場に立って問題解決に取り組む臨床検査技師が多いことが
伺われた。また、 「社会性に関する自己効力感」の項目では、 「苦手な人や嫌いな人にも，扶拶
をするJ(3.28 ± 0.59）が最も高く，次いで「他人の良いところを，認める」（3.00± 0.46）が高かっ
た。ほどよい対人関係を主体的に築いていく自信をもっている臨床検査技師が多いことが伺わ
れた。このような特徴を牛：かしていくことが、臨床検査技師のコミ ュニケーション能）Jの向上
につながり、同僚との協働・協力をしやすくする可能性があると考えられた。
また、近年では、医療従事者のこころの健康や対人関係能力を保持増進し多職種チームで
連携力を育むチーム医療の基礎作りを行っている医療機関もでできている （安藤.2015；安藤・
安藤.2018）。そのような取り組みの椛築も、同僚とのほどよい関係を向上し、質の高い医療
を提供していくのに有用と考えられる。
5.結語
本研究の結果は、阪られた協力者によることから一般化するのは難しい。しかしながら、各
専門性を尊重し活かせるチーム医療のより一層のあり方の検討が大切、といったささやかな示
唆となりえるのではないだろうか。
今同の探索的検討から、医療現場における対人援助職者は、臨床検査技師においても、医師
や看護師を対象とした検討同様、患者さん中心医療の重視、対人関係や職場環境の問題が見出
された。臨床検査技師の特徴として、対患者さんよりも対他職種や｜日j職種との関係に困難を感
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じている可能性が伺われた。また、専門職にとっては、専門性を充分に活かした取り組みがで
きるかどうかが、ひとつのこころの健康の指標になりえると考えられた。
そのような困難感への対処として、多綴な人間関係のなかでうまくやっていくことが求めら
れるので連携やコミュニケーションを凶ること、 Hごろからほどよく気くばり・臨機応変に行
動し、お互いの理解・尊重に努め、忠者さんの立場に立って医療をすることでチーム医療を円
滑に行うこと、白分の心のゆとりについて意識することが大切だと考えられた。
［謝辞］
本研究にご協力いただきました符様に感謝いたします。
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